
DIVISIÓN DE EDUCACIÓN ESPECIAL 
DEPARTAMENTO DE EDUCACIÓN DE TENNESSEE 

QUEJA ADMINISTRATIVA 
 
Para:  Office of Legal Services 
  Tennessee Department of Education/Division of Special Education 
  7th Floor, Andrew Johnson Tower 
  710 James Robertson Parkway 
  Nashville, Tennessee 37243-0380 
  FAX: 615.253.5567 
 
De:            
  Nombre del padre, madre o tutor 
            
  Dirección 
            
  Ciudad     Estado  Código postal 
            
  Teléfono (hogar)     Teléfono (trabajo) 
            
  Nombre del menor 
            
  Fecha de nacimiento del menor  Discapacidad del menor 
 
Esta queja administrativa se presenta en nombre de ___    , un(a) 

estudiante de la escuela ____________________________, en el sistema escolar 

________________. 

Las razones o fundamentos específicos para esta queja son: 
             
             

             

             

             

             

           __ __ 

 ________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

Agradezco que se investigue esta queja y se me notifiquen los resultados. Comprendo 
que podría ser necesario divulgar una copia de cualquier correspondencia que presente 
sobre esta queja, mi nombre, el nombre del menor, y la naturaleza de mi queja a 
funcionarios del sistema escolar local para resolver estos asuntos. 
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Firma        Fecha 
 

 


